Un Amable Recordatorio...

Nombre del paciente -
Fecha alas A.M./P.M.

Si le es imposible asistir a su cita le agradecemos
avisar con 24 horas de anticipacion.

Oficina de Informacion:

JAC

Joint Asthma Coalition
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afasthma in Indiana

Esta publicacion fue apoyada por subsidio/acuerdo cooperativo nimero
U59/CCU525032-02 del Centro para el Control y Prevencion de Enfermedades
(CDC). Su contenido es responsabilidad tnica de los autores y no representa

necesariamente el punto de vista oficial del CDC.




